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Description 

[0001] La presenie invention concern© un disposrtif 
d'aide respiratoire commande en pression. Un di&positif 
selon le preambule de la revendication 1 est connu par 
le document FR-A-2695630. 
[0002] L©s disposals d'aid© respiratoire - ou disposi- 
tifs de ventilation - utilises couramment dans la ventila- 
tion meeanique peuvent se classer en deux groupes 
principaux, a savoir les appareils volumetrtques carac- 
terises par la deiivrance d'un volume determine a cha- 
que cycle respiratoire. et les appareils commandes en 
pressm caracterises par la deiivrance d'une pression 
determinee a cheque cycle respiratoire. 
[00031 Les appareils volumetriques ont I'avantage de 
gararttjr un debit respiratoire determine, mais ils presen- 
lent des inconvenients majeure. En particulier, ils expo- 
sent le patient a des risque* de barotraumatisme car ils 
tendent a appliquer une pression qui crolt en fin d'insuf- 
flation. £n outre, le patient risque de se desadapter a 
rappareil en ce sens que les reflexes respiratoire* du 
patient peuvent apparaitre a des moments drfferents de 
ceux ou les volumes imposes par rappareil finissent 
d'etre delivres. 

[0004] Au contraire, les appareils commandes en 
pression permettent une bien meiUeure synchronisation 
du patient avac I'appareil etd'eviter les risques de baro- 
traumatisme puisque la pression maximum delivre© est 
connue a I'avance. Par contre. le volume delivre au 
patient a chaque cycle et I© debit respiratoire ne sont 
pas garants 

[0005] Le but de la present© invention ©St de proposer 
un disposal d'aide respiratoire qui combine les avanta- 
ges des deux modes d© ventilation connus discutes 
plus haul. 

[0006] Suivant Invention, le dispositif d'aide respira- 
toire en mode pression connu, est caracterise par les 
caracterietiques de la seconde parte de la revendica- 
tion 1 . 

[0007] Ainsi. on regie la pression dans un sens ten- 
darn a assurer I© volume predetermine applique comma 
consigne. De cette facon, on garantit un volume sans 
prendre le risque de taire augmenter la pression d'une 
maniere incontrfilee, ni creer de risque particulier de 
desadaptation entre la cadence respiratoire du patient 
et cells de rappareil. £n particulier, ('invention est parfai- 
tement compatible avec les dispositits du genre decrits 
dans le FR-A-2 695 830 dans lesquels I'appareil detecte 
les reflexes respiratoires du patient pour passer des 
phases inspiratoires aux phases ©xpiratoires ©t inverse- 
mem Le dispositif connu par EP-A-419551 differs de ce 
dispositif en ce que la pression regnant dans la branche 
n"est par regies. 

[0008] Pour eviter taut risque de barotraumatisme. il 
est avantageux de prevoir des moyens pour fixer une 
pression maximum predetermine* que la pression 
appiiquee au patient ne pourra pas depasser mem© si 
le volume ou le debit delivre est insuffisant. 



[0009] II est egalement avantageux de prevoir un dis- 
positif de signalisation ou autre alarme detectant 
I'occurrence simultanee d© I'insutfisance du debit et du 
regiage de la pression a sa valeur maximum predeter* 
$ minae, pour signaliser cetta situation d'incapacite de 
rappareil a assurer le debit respiratoire fixe comme con- 
sign©. 

[0010] Dans le cadre de la presents invention, on 

empioie lexpression "debit respiratoire" pour designer 
io aussi bien le debit de gaz respirable inspire ou expire 

par unit© de temps, que le volume ou la quantite de gaz 

inspire ou expire par cycle respiratoire. 

[001 1 ] Db preference, les moyens de regulation appii- 

quent a la pression inspiratoire une variation de pres- 
J5 sion qui est egale en pourcentag© a I'ecart ©ntre le debit 

inspiratoire et la consigns. 

[001 2} Toutefois, dans le cas ou un extremum de pres- 
sion est prevu et si 1'applica.tion d'une telle variation con- 
duirart a franchir I'extremum, la nouvelle pression 
20 inspiratoire est rendue egale a I'extremum d© pression. 
[001 3] D'autres particular rtes et avarrtages de Inven- 
tion ressortiront encore de la description ci-apres. rela- 
tive a des exemples non limitatifs. 
[0014] Aux de&sins annexes : 

- la figure 1 est un schema d'un premier mode de 
realisation du disposrtif selon ('invention ; 

la figure 2 est un organigramme d© fonctionnement 
des moyens de regulation du dispositif de la figure 
so 1 ; et 

- les figures 3 et 4 sont deux schemas analogues a la 
figure 1 mais relatifs a deux modes de realisation 
du dispositif selon I'invention. 

3S [001 5] Dans I'example represent a la figure 1 , le dis- 
positif d'aide respiratoire comprend un circuit patient 1 
comprenant a son tour un raccordement patient 2, a 
savoir un masque facial, ou nasal, ou une sonde d'intu- 
nation oude tracheotomie, raccorde a une branche ins- 

40 piratoire 3 et a une branche expiratoire 4 par 
Hntermediajre d'une branche bidirectionnelle 5. La 
branche expiratoire 4 comport© un dispositif d'expiration 
6 qui. de maniere non representee, comports une valve 
d'expiration el des moyens de command© de cette 

4s valve. Pendant les phases inspiratoires de la respiration 
du patient, a valve d'expiration est termee. Pendant les 
phases expiratoires de la respiration du patient, la valve 
d'expiration peut etre soit ouverte pour que le patient 
expire a la pression atmospherique, sort fonctionner a la 

so maniere d'un clapet de decharge pour obliger le patient 
a expirer sous une certaine surpression predeterminee. 
[0016] La branche inspiratoire 3 est reliee. a son 
extremrte opposee au masque 2, a un module de venti- 
lation par aid© inspiratoire 8 qui comprend des moyens. 

5s tels qu'un group© moto-turbin© a vitesse ceglabie. pour 
delivrer du gaz respirable a travers la branche inspira- 
toire 3 sous pression reglable, en direction du masque 
2, des moyens pour detector les reflexes resptratoires 
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du patient, par exempte d'apres les variations de d$bit 
instantane. et des moyens pour commander la valve 
d'expiration des moyens d'expiration 6 at une valve 
d'inspiration piacee sur la branche inspiratoire 3 pour 
ouvrir la vafve ^inspiration et termer la valve d'expjra- 
tion pendant fes phases inspiratoires, et farmer la valve 
dlnspiration et liberer la valve d'expiration pendant les 
phases expiratoires. Ainsi, en phase inspiratoire, le 
patient communique de maniere etanche avec la tran- 
che inspiratoire 3 et le volume circulant dans la brancne 
inspiratoire 3 correspond au volume de gaz inspire. Et 
pendant les phases expiratoires. le patient communique 
de manure etanche avec la br anche expiratoire 4 et le 
volume circulant dans la branche expiratoire 4 corres- 
pond au volume de gaz expire. 
[0017] De tels disposrtirs d'aide inspiratoire. ou des 
disposrtits d'aide inspiratoire du meme genre, sont 
decrits dans rart anterieur en particular dans le FR-A-2 
695 830. 

[001 81 Le module de ventilation 6 peut comporter des 
moyens d'asservissement en pression par lesquels la 
pression P detectee dans la branche inspiratoire 3 par 
un detecteur 10 est comparee a une consigne depres- 
sion Al pour regler par example la vitesse de rotation du 
groupe mototurbine dans le sens tendant a rendre la 
pression P egale a la consigne Al. 
[001 9] Suivant ('invention, le dispositit d'aide respira- 
toire comprend des moyens de regulation u du debit 
respiratoire du patient. Les moyens de regulation 1 1 
comprennent un module 9 de commande de la consi- 
gne de pression Al que le module de ventilation 3 doit 
appliquer a la branche inspiratoire 3 pendant les phases 
inspiratoires. 

[0O2OJ Les moyens de regulation 1 1 comprennent en 
outre un module 12 de mesure du volume vTl inspire 
par le patient au cours de chaque cycle respiratoire. Le 
module 12 fournit au module de commande 9 un signal 
indicatif du volume VTL Le module de commande 9 
comprend une entree 13 pour recevoir le signai VTl. at 
trois entrees 14. 16, i7 ( permettant a I'uWisateur du dis- 
positit d'emrer dans le module de commande une con- 
signe de debit respiratoire minimum, sous la forme d'un 
minimum de volume inspire par cycle vTlmini, une con- 
signe de pression inspiratoire minimum Almini, et une 
consigne de pression inspiratoire maximum Almaxi. 
[0021] Dime manure generate, le modute de com- 
mande 9 compare le debit mesure VTl avec la consigne 
VTImini et ajuste la consigne da pression Al dans le 
sens tendant a rapprocner le debit mesure VTl de la 
consigne VTlmini, sans toutefois faire sortir la consigne 
Al de rintervalle compris entre les deux extremum 
Almini et Almaxi. Dans cet interval!^ le module de com- 
mande 9 tend a faire augmenter la consigne A| lorsque 
le volume VTl mesure est inferieur a la consigne VTI- 
mini, et a reduire la consigne de pression Al dans le cas 
contraire. 

[0022] A la mtse en route de 1'appardl, on choisit les 
consignes VTImini et Almini talles que le dao.it raspira- 



toire VTl e'etablisse a une vateur supeneure a vHHmini 
lorsque la consigne de pression Al est egale Almini. 
Ainsi. si le patient respire comme prevu. la consigne de 
pressjon Al se stabilise a Almini avec un debit respira- 

s toire superieur a la consigne de minimum VTImini. Ce 
n'est qu'en cas d'anomalie ou incident respiratoire, par 
example obstruction parti elle des voies respiratoires. 
que le dfcbit respiratoire mesure VTl est susceptible de 
devenir inferieur a VTImini, provoquant ainsi une aug- 

ic mentation de la consigne Al etablie par la module de 
commande 9. Lorsque la respiration redevient normale, 
le debit respiratoire redevient superieur a la consigne 
vTlmini, de sorte que le module de commande 9 
ramene plus ou moins rapidernent la consigne de ores* 

ts sion Al a la vaieur Almini. 

[0023] On va maintenant decrire plus en detail, en 
reference a ia figure 2, 1'organigramme mis en oeuvre 
par le module de command© 9. Au debut. Al est rendu 
egal a Almini (etape 18). 

20 [0024] En&uite, a la fin de chaque cycle respiratoire. 
ou au cours de chaque phase expiratoire, la mesure VTl 
du volume inspire tors de la phase inspiratoire prec£- 
dente est acquise (etape 19) puis comparee a la consi- 
gne VTlmini par le test 21 . Si le volume mesure VTl est 

&s superieur ou egal a VTImini, autrement djt si le volume 
inspire par le patient est satisfaisant. un test 22 deter- 
mine si la consigne de pression Al est ou non sup£- 
rieure au minimum Almini. Si la consigne de pression 
est $gale au minimum, on est done dans las conditions 

3d id^ales (volume au moins egal au minimum, pression 
minimum), et on retourne done directement a I'etape 19 
d'acquisition de la mesure du volume inspire suivant, 
Dans le cas contraire, on va protiter du fait que le 
volume inspire est satisfaisant pour tenter de reduire la 

3s consigne de pression par une etape 23 dans laquelle on 
applique a la consigne de pression Al. exprimee en 
vaieur relative, una variation egale en pourcentage et 
opposee en signe a Tecart entre le volume inspire 
mesure VTl et la consigne VTImini. La formuie est telle 

40 que dans le cas particular au le volume mesure VTl est 
egal a VTImini, aucune modification n est appliquee a la 
consigne de pression Al (variation de 0 %). 
[0025] En revenant maintenant au test 21 sur le 
volume mesure VTl, si celui-ci est inferieur a la eonsi- 

4S gne VTlmini. on va chercher a augmenter la consigne 
de pression Al pour assister davantage le patient. Mais 
au prealable. par un test 24. on va verifier si la consigne 
de pression A| n'atteint pas deja le maximum Almaxi. Si 
oui, une alarms est declenchee (etape 26) pour signaler 

so la necessity d'une intervention urgente. 

[0026] Au contraire. si la consigne de pression A| n'est 
pas encore egale a Almaxi, on se rend comme prece- 
demment a I'etape 23 par laquelle it va atre applique a 
la consigne At une variation ©gale en pourcentage et 

55 opposee en signe a I'ecart entre le volume VTl mesure 
et la consigne VTImini. 

[0027] Avant d'appliquer effectivement a Tentree du 
module de ventilation 8, la consigns A| diminuee ou 
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augmentee telle qu elle a ete calculee a I'etape 23, on 
va d'abord verifier par un test 27 si la nouvelle vaieur At 
calculee ne depasse pas le maximum Aimaxi, et par un 
test 28 qu'elle n'est pas inferieura au minimum Atmini. 
[0028] Si la nouvelle vaieur Al tranchit Tun ou 1'autre 
de ces extremum. la consigne Al qui sera appliquee au 
module de ventilation 8 sera egale a I'ejrtremum en 
question (etapes 29 el 31). 

[0029] L'exemple de la figure 3 ne sec a decrit que pour 
ses differences par rapport a calui de la figure 1 . 
[0030] Dans l'exemple de la figure 3, le debit respira- 
toire n'est plus mesure a travers le volume inspire a cha- 
que cycle, mais a travel le volume VTE expire a 
chaque cycle. Pour cela, on a supprime le module de 
mesure de VTI 12 sur la tranche inspiratoire 3, et on I'a 
remplace par un module de mesure de VTE 32 sur la 
branch© expiratoire 4. 

[0031] La consigne de debit respiratoire minimum 
appliquee au module de commande 9 est alors une 
consigne VTEmini de volume expire par cycle, de 
maniere a pouvoir etre compare© directement a la 
mesure fournie par le module 32. 
[0032] II peut y avoir interet a selectionner cas par cas 
la mesure sur le volume inspire ou la mesure sur le 
volume expire. Cast la solution proposee par le mode 
de realisation de la figure 4, qui ne sera decrit que pour 
ses differences par rapport a celui de la fifiure 1. 
[0033] Le module de mesure 42 est cette tots installs 
dans la branche bidirectionneile 5 du circuit patient 1 et 
it comporte des moyens 43 pour selectionner le sens de 
Tecouiement dont le volume est a mesurer. En fonction 
de cette selection, le module 42 fourni! au choix une 
mesure de VTI ou VTE. En fonction du mode de fonc- 
tionnement du module de mesure 42. le module de 
commande 9 interpret* comme une consigne de 
volume inspire ou comme une consigne de volume 
expire rentree appliquee en 14. II n'y a plus de module 
de mesure sur la branche inspiratoire 3 ni sur la tran- 
che expiratoire 4. 

[0034] Dans tous les modes de realisation decrits, la 
rapidite d'axecution de rorganigramme de la figure 2 est 
sirffisante pour que la mesure de volume effectuee a 
chaque cycle respiratoire permette de corriger la pres- 
sion appliquee lors de la phase inspiratoire suivante. 
Lorsque la mesure porte sur le volume expire, il est 
cependant possible que la correction de pression 
nlrttervienne qu'en cours. et non des le debut, de la 
phase inspiratoire suivante. 
[0O3S] L'invention est applicable a tous ventilateurs 
capabies de mesurer les volumes ou debits delivres et 
de pjloter automatiquement la vaieur de la pression 
d'insufflation. 

(0036] L'invention est applicable a tous modes de ven- 
tilation par commande de la pression. et notamment 
aux modes "aide inspiratoire" et "pression controlee". 
L'aida inspiratoire est un mode consistant a maimenir 
pendant Insufflation une pression senstotement cons- 
tante dans le circuit patient le patient declenchant le 



debut et la fin de I'insuff lation par ses reflexes respiratoi- 
res. Le mode pression controlee est identique au mode 
aide inspiratoire, excepte que le patient ne declenche 
pas la tin de linsufflation, celle-ci etant determinee par 
5 un temps fixe. 

Revindications 

1, Dispositif d'aide respiratoire cximmande en pres- 
to sion, comprenant des moyens detectant pendant le 
fonctionnement du dispositif ractivite respiratoire 
d'un patient et pour generer, en tonction de cette 
activite\ des phases d'inspiratior et d'expiration 
synchronisers avec ladite activtte, des moyens (8) 
is aJimentant en gaz respirable. pendant les phases 
d'inspiration pendant le fonctionnement du disposi- 
tif, une branche inspiratoire (3) d'un circuit patient 
(1) sous une pression inspiratoire regulee relative- 
ment a une consigne (Al) pour la pression inspira- 
so toire regnant dans la branche inspiratoire (3) 
caracterise par : 



- des moyens ( 1 2 ; 32 ; 42) pour mesurer le debit 
respiratoire (VTI ; VTE), 

?s - des moyens pour comparer le debit respiratoire 
(VTI ; VTE) a une consigne de debit {VTimini ; 
VTEmini); et 

- des moyens de regulation { 1 1 ) pour augmented 
ta consigns de pression inspiratoire (Al) dans 

30 des cas de debit respiratoire inf erieur a la con- 

signe de debit (VTimini ; VTEmini) et diminuer 
la consigne de pression inspiratoirB dans des 
cas de debit respiratoire superieur a la consi- 
gne de debit (VTimini ; VTEmini). de sorts que 

35 ladite consigne (Al) est ajustee pour respecter 

une condition de debit 

Z. Dispositif selon la revendication i , caracterise en 
ce que les moyens (12 ; 32 : 42) pour mesurer le 

40 debit respiratoire mesurent le volume respire (VTI ; 
VTE) par le patient lors d'un cycle respiratoire, et 
les moyens de regulation (11) se basent sur ie 
resultat de la comparaison (21) de ce volume avec 
la consigne de debit pour regler la pression inspira- 

45 toire appliquee lors d'un cycle suivant. 

3. Dispositif selon la revendication l ou 2. caracterise 
en ce que les moyens (12 ; 42) pour mesurer le 
debit respiratoire mesurent le debit inspire (VTI) par 

50 le patient. 

4. Dispositif selon la revendication 1 ou 2. caracterise 
en ce que les moyens (32 ; 42) pour mesurer le 
debit respiratoire mesurent le debit expire (VTE) 

is par le patient. 

5. Dispositif selon la revendication 1 ou 2, caracterise 
en ce que les moyens (42) pour mesurer le debit 
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respiratoire mesurent selectivement le debit inspire 
(VTl) ou le debit expire (VTE) par te patient. 

6. Dispositif salon la revendication 3. caracterise en 
ce qu'il comprend des moyens (8) pour mettre la 
branche inspiratoire (3) en communication sensi- 
blement etanche avec les votes respiratoires du 
patient pendant des phases inspiratoires du cycle 
respiratoire etpour inter rompre la circulation de gaz 
respirabie cans la branche inspiratoire (3) pendant 
des phases expiratoiresdu cycle respiratoire, et en 
ce que les moyens (1 2) pour mesurer le debit respi- 
ratoire som relies a la branche inspiratoire (3). 

7. Dispositrf selon la revendication 4, caracterise en 
ce que le circuit patient (1) comprend une branche 
expiratoire (4), el en ce que le dispositif comprend 
des moyens (S) pour mettre la branche expiratoire 
(4) en communication sensiblement etanche avec 
les voies respiratoires du patient pendant des pha- 
ses expiratoires du cycle respiratoire et pour inter- 
rompre la circulation de gaz dans la branche 
expiratoire (4) pendant des phases inspiratoires du 
cycle respiratoire, et en ce que les moyens (32) 
pour mesurer le debit respiratoire sont relies a la 
branche expiratoire (4). 

8. Dispositif selon la revencjication 5, caracterise en 
ce que le circuit patient (1) comprend une branche 
bidirectonnelle (5) a laquelle sont raccordes la 
branche inspiratoire (3) et un trajet d'expiration (4), 
en ce que les moyens (42) pour mesurer le debit 
respiratoire sont relies 4 la branche bidireotionnelle 
et sont capable* de mesurer le debit dans les deux 
sens d'ecouJement. des moyens (43) etant prevus 
pour seiectionner le sens de I'ecoulennent dont les 
moyens de me$ure du debit respiratoire (42) mesu- 
rent le debit 

9. Dispositif selon Tune des revindications 1 a 8. 
caracterise en ce que les moyens de regulation 
augmentem la pression inspiratoire (Al) dans les- 
drts casde debit respiratoire (VTl, VTE) inferieur a 
la consjgne de debit si la consigne de pression ins- 
piratoire (At) esT inferieure a une pression maxi- 
mum predeterminee (Aimaxi). 



ou super ieur a la consigne de debit ( VTimini ; VTE- 
mini). les moyens de regulation appliquent a la 
pression inspiratoire une variation de pression qui 
augmente avec I'ecart entre le debit respiratoire 
$ mesure (VTl ; VTE) et la consigne de debit(VTImini 
; VTErnini). 

t2. Dispositif selon la revendication 1 1. caracterise en 
ce que ladite variation de pression est 6gale an 
w pourcentage a I'ecart entre le debit respiratoire 
mesure (VTl ; VTE) et la consigne de debit (vTlmini 
; VTErnini) . 

13* Dispositif selon Tune des revendications 1 a 10, 
75 caracterise en ce que dans certains au moins des- 
drts cas de debit respiratoire (VTl ; VTE) inferieur 
ou superjeur a la consigne de debit (VTl mini ; VTE 
mini), les moyens de regulation calculent une pres- 
sion modifies et appliquent la pression modifiee si 
20 la pression modifiee re&te en-deca d'un extremum 
predetermine et rendent la pression inspiratoire 
egale k I'extremum predetermine si la pression 
modifiee calculee franchit I'extrum predetermine. 

25 14. Dispositif selon la revendication 9 ou 13, caracte- 
rise' en ce qu'il comprend un moyen (26) pour 
signaiiser ('occurrence simultanee d'un debit respi- 
ratoire (VTl ; VTE) inferieur a la consigne de d6bit 
(VTimini) et d'une pression inspiratoire (A I) au 

50 moins egale a une pression maximum predetermi- 
nes 

Claims 

36 1. Pressure mode breathing aid device, comprising 
means of detecting during operation of the device 
the breathing activity of a patient and of generating, 
as a function of that activity, inspiration and expira- 
tion phases synchronised with the said activity. 

40 means (8) for supplying during operation of the 
device breathable gas, during the inspiration 
phases, to an inspiratory branch (3) of a patient cir- 
cuit (1) at an inspiratory pressure adjusted in rela- 
tion to a command (Al) for the inspiratory pressure 

45 prevailing in the inspiratory branch (3) character- 
ized by: 



10. Dispositif selon Tune des revendications i a 9, 
caracterise en ce que les moyens de regulation 
diminuent la pression inspiratoire (Al) dans le&dits so 
cas de defcit respiratoire (VTl, VTE) superjeur a ta 
consigne de debit si la consigne de pression inspi- 
ratoire (Al) est super ieure a une pression minimum 
predeterminee (Aimini). 

55 

11. Oispositrt selon 1'une des revendications i a 10. 
caracterise en ce que dans certains au moins des- 
dits cas de debit respiratoire {VTl ; VTE) inferieur 



means (12; 32; 42) of measuring the breathed 
volume (VTl, VTE). 

means of comparing the breathed volume (VTl: 
VTE) with a volume command (VTimini; 
VTEmint), and 

regulation means {it) to increase the inspira- 
tory pressure command (Al) in the case of a 
breathed volume lower than the volume oonv 
mand (VTimini; VTErnini). and to reduce the 
inspiratory pressure command in the case of a 
breathed volume higher than the volume com- 
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mand (VTtmini; VTEmini). so that said com- 
mand (Al) is adjusted for fulfilling a flow rata 
condition. 

2« Device according to Claim 1 , characterized in that 
the means (12: 32; 42) for measuring the breathed 
volume measure the volume amount (VTl; VTE) 
breathed by the patient during a breathing cycle, 
and the regulating means (11) are based on the 
result of the comparison (21) of this volume amount 
with the volume command in order to adjust the 
inspiratory pressure applied during a following 
cycle. 

1 Device according to Claim 1 or 2* characterized in 
that the means (12; 42) of measuring the breathed 
volume measure the volume (VTl) inspired by the 
patient. 

4, Device according to Claim 1 or 2. characterized in 
that the means (32; 42) of measuring the breathed 
volume measure the volume (VTE) expired by the 
patient. 

5. Device according to Claim i or 2, characterized in 
that the means (42) of measuring the breathed vol- 
ume selectively measure the volume inspired (VTl) 
or the volume expired (VTE) by the patient. 



6- Device according to Claim 3, characterized in that it 
comprises means (8) for connecting the inspiratory 
branch (3) in substantially gas-tight manner with the 
respiratory channels of the patient during inspira- 
tory phases of the respiratory cycle and to interrupt 
the flow of breathable gas in the inspiratory branch 
(3) during expiratory phases of the respiratory 
cycle, and in that the means (12) ot measuring the 
breathed volume are connected to the inspiratory 
branch (3). 

7. Device according to Claim 4, characterized in that 
the patient circuit 0) comprises an expiratory 
branch (4) and in that the device comprises means 
(5) of connecting the expiratory branch (4) in a sub- 
stantially gas-tight manner with the respiratory 
channels ot the patient during expiratory phases of 
the respiratory cycle and to interrupt the flow of gas 
in the expiratory branch (4) during inspiratory 
phases of the respiratory cycle, and in that the 
means (32) of measuring the breathed volume are 
connected to expiratory branch (4). 

8. Device according to Claim 5. characterised in that 
the patient circuit (1) comprises a bi-directional 
branch (5) to which are connected the inspiratory 
branch (3) and an expiration path (4), in that the 
means (42) of measuring the breathed volume are 
connected to the bi-directional branch and are 



capable of measuring the volume in both directions 
of flow, means (43) being provided to select the 
direction of the flow in which the breathed volume 
measuring means (42) measure the volume. 

5 

9. Device according to one of Claims 1 to 8, character- 
ized in that the regulating means increase the 
inspiratory pressure (Al) in the said cases of a 
breathed volume (VTl. VTE) less than the volume 

70 command if the inspiratory pressure command (Al) 
is less than a predetermined maximum pressure 
(Almaxj). 

10. Device according to one of Claims 1 to 9. character- 
is ized in that the regulating means reduce the inspir- 
atory pressure (A|) in the said cases of a breathed 
volume (VTl, VTE) higher man the volume com- 
mand if the inspiratory pressure (Al) is greater than 
a predetermined minimum pressure (Almini). 

20 

11. Device according to one of Claims 1 to 10, charac- 
terized in that, in at least certain of the said 
breathed volume (VTl; VTE) cases below and 
above the volume command (VTImini; VTEmini). 

& the regulating means apply to the inspiratory pres- 
sure a pressure variation which increases with the 
difference between the measured breathed volume 
(VTl. VTE) and the volume command (VTImini, 
VTEmini). 

30 

12. Device according to Claim 1 1 , characterized in that 
the said pressure variation is equal in percentage to 
the difference between the measured breathed vol* 
ume (VTl; VTE) and the volume command 

35 (VTImini; VTEmini). 

13. Device according to one of Claims 1 to 10. charac- 
terized in that, in at least certain of the said cases of 
breathed volume (VTl; VTE) below or above the vol- 

40 ume command (VTImini; VTEmini). the regulating 
means compute a modified pressure and apply the 
modified pressure if the modified pressure does not 
go beyond a predetermined extreme value and 
make the inspiratory pressure equal to the prede- 
4S termined extreme value if the computed modified 
pressure goes beyond the predetermined extreme 
value. 



sc 



as 



14. Device according to Claim 9 or 13, characterized in 
that it comprises a means (26) of indicating tha 
simultaneous occurrence ot a breathed volume 
(VTl; VTE) below the volume command (VTImini) 
and an inspiratory pressure (Al) at least equal to a 
predetermined maximum pressure. 

Patentansprucne 

1 . Druckgeregettes Atemhilf sger at, das folgend es ent- 
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halt: Einrichtungen, die wahrend des Betriebs des 
Gerat es die Atmungsaktivitat eines Patienten uber- 
wachen, urn in Abhangigkeit von dieser Tatigkeii 
mit der Tatigkeit synch ran veriaufende Einatmungs- 
und Ausatmungsphasen zu erzeugea Einrichtun- s 
gen (8), die wahrend des Betriebs des Cerates 
wahrend der Einatmungsphasen Atemgas zutuh- 
ran, einen Einatmungszweig (3) eines Patienten- 
Leitungskreises (1) unter etnem Einatmungsdruck, 
der ralativ zu einem eingeslellten Wert [Al] fur den T o 
im Einatmungszweig (3) herrschenden Einat- 
mungsdruck geregelt wjrd, gekennzeichnet durch: 

- Einrichtungen (12; 32; 42) zum Messen der 
Atemleistung (VTI; VTE), ts 
Einrichtungen zum Verglejeh der Atemleistung 
(VTI; VTE) mit einem eingestetften Leistungs- 
wert (VTlmini; VTEmini); und 
Regeleinrichtungen (11) um den eingestellten 
Wen fdr den Einatmungsdruck (Al) zu erhdhen, 20 
wenn die Atemleistung umer dem eingestellten 
Leistungswert (VTlmini; VTEmini) liegt, und um 
den eingesteliten Wert fur den Einatmungs- 
druck (Al) zu vermindern. wenn die Atemlei- 
stung uber dem eingestettten Leistungswert 25 
(VTlmini; VTEmini) liegt. so daft der einge- 
stellte Wert [Al] zum Einhalten eines Leistungs* 
zustandes eingestellt wird. 

2. Gerat nach Anspruch 1 , dadurch gekennzeichnet, 30 
daft die Einrichtungen (12; 32; 42) zum Messen der 
Atemleistung das Atemvolumen (VTI; VTE) eines 
Patienten wahrend eines Atemcydus messen und 

die Regeieinrichtungen (11) sich aut das Ergebnis 
des Vergteichs (21) dieses Volumens mit dem ein* ss 
gestellten Leistungswert beziehen, um den wah- 
rend eines Folgendencyclus angetegten 
Einatmungsdruck zu regain. 

3. Gerat nach Anspruch 1 Oder 2, dadurch gekenn- 40 
2eichnet, daR die Einrichtungen (12; 42) zum Mes- 
sen der Atemleistung die Patienten 
eingeatmete Menge (VTI) messen. 

4. Gerat nach Anspruch 1 Oder 2, dadurch gekenn- 4ti 
zeichnet dafi die Einrichtungen (32; 42) zum Mes- 
sen der Atemleistung die vom Patienten 
ausgeatmete Menge (VTE) messen. 

5. Gerat nach Anspruch 1 Oder 2. dadurch gekenn- so 
zeichnet, daft die Einrichtungen (42) zum Messen 
der Atemleistung seiektiv die vom Patienten einge- 
atmete (VTI) oder ausgeatmete Menge (VTE) mes- 
sen. 

55 

6. Gerat nach Anspruch 3, dadurch gekennzeichnet. 
daft es Einrichtungen (6) errthatt um den Einat- 
mungszweig (3) wartrend Einatmungsphasen des 



Atemcydus in eine im Wesentfichen dichte Verbin- 
dung mit den Atemwegsn dee Patienten zu brtngen 
und um die Zirkuiation des Atmungsgases im Einat- 
mungszweig (3) wahrend der Ausatmungsphasen 
des Atemcydus zu unterbrechen, und dadurch dafi 
die Einrichtungen (12) zum Messen der Atemlei- 
stung mit dem Einatmungszweig (3) verbunden 
sind. 

7* Gerat nach Anspruch 4/ dadurch gekennzeichnet, 
daft der Patienten-Leitungskreis (1) einen Ausat* 
mungszweig (4) enthalt und dadurch dafi das Gerat 
Mine! (5) enthart. um den Ausatmungszweig (4) 
wahrend der Ausatmungsphasen des Atemcyclus 
in eine im Wesentlichen dichte Verbindung mit den 
Atemwegen des Patienten zu bringen und um die 
Gaszirkulation im Ausatmungszweig (4) wahrend 
der Einatmungsphasen des Atemcyclus zu unter- 
brechen. und dadurch da8 die Einrichtungen (32) 
zum Messen der Atemleistung mit dem Ausat- 
mungszweig (4) verbunden sind. 

3- Gerat nach Anspruch 5. dadurch gekennzeichnet, 
daSder Patiemten-Leitungskrets (1) einen Zweirich- 
tungszweig (5), an den der Einatmungszweig (3) 
und eine Ausatmungsfeitung (4) angeschlossen 
sind. enthait, dadurch daf3 cfie Einrichtungen (42) 
zum Messen der Atemleistung mit dem Zweirich- 
tungszweig verbunden sind und die Leistung in bei- 
den Strbmungsrichtungen zu messen vermcgen. 
wobei Einrichtungen (43) zum Wahlen der Stro- 
mungsrichtung, deren Leistung die MeBeinrichtun- 
gen fur die Atemleistung (42) messen. vorgesehen 
sind. 

9. Gerat nach einem der AnsprOche 1 bis 3, dadurch 
gekennzeichnet, daft die Regeleinrichtungen den 
Einatmungsdruck (Al) in den Fallen erhflhen, in 
denen die Atemleistung (VTI, VTE) unter dem ein* 
gesteitten Leistungswert liegt, wenn der einge- 
stellte Wert des Einatmungsdruckes (At) unter 
einem zuvor festgelagten Maximaldruck (Aimaxi) 
liegt. 

10. Gerat nach einem der AnsprOche 1 bis 9, dadurch 
gekennzeichnet, dafl die Regeleinrichtungen den 
Einatmungsdruck (A|) in den Fallen vermindern. in 
denen die Atemleistung (VTI, VTE) uber dem ein- 
gestellten Leistungswert liegt, wenn der einge- 
stellte Wert des Einatmungsdruckes (Al) uber 
einem zuvor festgelegten Minimaldruck (Aimini) 
liegt. 

11. Gerat nach einem der Anspruche 1 bis 10. dadurch 
gekennzeichnet daft in wenigstens einigen der 
Falle. m denen die Atemleistung (VTI; VTE) unter 
oder uber dem eingestellten Leistungswert (VTl- 
mini; VTImaxi) liegt, die Regeleinrichtungen am 
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Einatmungsdruck eine Druckveranderung vorneh- 
men die sieh mrt d*r Different zwischen der 
gemessenen Atemleisning {VTI; VTE) und dem 
eingestellten ueistungswart (VTImini; VTImini) ver- 
grftBort. 5 

12. Germ nach Anspruch 11. dadurch gekennzeichnet, 
dafi die Druckveranderung in Prozentder Differenz 
zwischen der gemessenen Atemleistung (VTI; 
VTE) und dem eingestellten Laistungswert (VTI- » 
mini; VTEmini) eittspricM. 

13. Gerfit nach einem der Ansspruche 1 bis 10, dadurch 
gekennzeichnet daB in wenigstens einigen Fallen, 

in denen die Atemleistung (VTI; VTE) unter Oder n 
Qber dam eingestellten Leistungswerl (VTlmmi; 
VTImaxi) liegt, die Regeleinrichtungen einen veran- 
derten Druck berechnen und den veranderten 
Druck anlegen. wenn der veranderte Druck nichl an 
ainen zuvor festgelegten Extremwsrt heranreicht. 20 
und den Einatmungsdruck dem zuvor testgelegt&n 
Extremwen angleichen. wenn der veranderte 
berechneie Druck den zuvor festgelegten E*trem- 
wert durchbricht. 

25 

14. Gerat nach Anspruch 9 Oder 13. dadurch gekenn- 
zeichnet daB es eine Einrichtung (26) enthalt, um 
das gleichzeitige Auftreten einer Atemleistung (VTI; 
VTE). die unter dem eingestellten Leistungswert 
liegt. und eines Bnatmungsdruckes <AI). der *enig- 
stens einem zuwor festgelegten Maximaldruck em- 
spricht, zu maiden. 
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